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patient with malocclusion. The teeth are then separated from the base of the models and reset in wax to a 
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occlusion to cover both upper and lower arches. The working upper and lower models, together with the wax 
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the wax is melted and discharged out of the cast. Silicone resin is then piaced Into the Impression of the 
occluding model and cured. 



Abstract 



Data supplied from the esp@cenet database - 12 



http://patentorder.minesoft.net/pdf/html/DE2749802.htm 



8/5/2005 



® inta^: A61C7/00 

® BUNOESREPUBLIK OEUTSCHLANO ^ 



DEUTSCHCS 




PATENTAMT 



< 
I 

1 



(Q) 

@ 
® 



Offenlegungsschrift 27 49 802 



Aktenieichen: 

Anmeldetag: 

Offenfegungstag: 



P 27 49 802.8 

7.11.77 
11, 5.78 



Unionsprioritat: 
@ @ (S) 



5.11.76 Japan 51-132323 



@ Bezeichnung: Zahntechnische Behandlungsvorrichtung und ihr 

Herstellungsverfahren 



9 
9 



Anmelder: 
Vertreter: 
Erfinder: 



Suyehiro, Hito. Rockville. Md. (V.St.A.) 



Ruschke, H., Dr.-lng.; Ruschke, 0., Dipl -Ing.; Ruschke, H.E., Dipl.-lng.; 
Pat -Anwalte, 1000 Berlin u. 8000 Munchen 

Yoshii, Osamu, Tokio 



• 4 76 8098t9/9S7 23/00 



BEST AVAIUBLE rp py 



1 0EIILIN 19 

AMQMtH VIMmi»8twl» • 



Dr. RUSCHKE & PARTNER 
PATENTANWXLTE 



Hant I. RMhto 




BERLIN - MONCHEN 



T«l«fOfi: W/SSS 



ni Mri r l t ig Villa 



MUnchen, den 7, November 1977 



unsere Akte: S 1718/Ro/He 



Hito Suyehiro, 112o5 Buckwood Lane, Rockville, Maryland/V.St.A. ; 



harz-Behandlungsvorrichtung, dadurch gekennzeichnet, daB 
a) Gipsmodelle des Ober- und Unterkiefers eines Patienten 

zubereitet werden, wobei slch die Zahne in einer Falschlage 
befindenr 

. b) die zentrische Beziehung zwischen den oberen und unteren 
Zahnen des Patienten bestimmt vrird, indem ein Wachsabdruck 
genommen wird, 

c) ein FrontbUgel-Abdruck (face-bow transfer) der oberen ZShne 
des Patienten genommen wird, urn die Beziehung des Oberkie- 
fers zum Kopf und Gesicht festzustellen und zu reproduzieren 



Patentanspruche 



G 



Verfahcen zur Herstellung elner zahntechnischen Silikon- 
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d) der Frontbiigel in einem anatomischen Artikulator ange- 
ordnet wird, 

e) die oberen und unteren Modelle nach Stufe a) in dem 
anatomischen Artikulator angeordnet werden, wobei der 
Frontbiigel und der Wachsabdruck nach Stufe b) verwendet 
werden, um die Beziehung von Oberkiefer zu Unterkiefer 
des Patienten zu reproduzieren und die Modelle in Gips 
so fixiert werden, daB sie an dem Artikulator befestigt 
werden , 

f) die Zahne von den Modellen entfernt werden und die Zahne 
in Wachs in normale Stellung wiederausgerichtet werden, 

g) die normale Stellung der Modelle mit einem Vervielf alti- 
gungsmaterial verdoppelt wird, um negative AbdrQcke zu 
bilden, 

h) positive Gipsmodelle von den negativen Abdrilcken gebildet 



i) der Artikulator geSffnet wird, um einen Raum von 3 bis 5 mm 
zwischen der oberen und unteren Schneidezahnkante zu schaf- 
f en, 

j) Wachs in dem Raum angeordnet wird, um einen Abdruck der 
oberen und unteren Zahne in norraaler Stellung zu erhalten, 

k) die Zahne der unteren und oberen Gipsmodelle nach Stufe h) 
in den Wachsabdriicken nach Stufe j) angeordnet werden, 

1) die sich ergebende Kombination nach Stufe k) mit Wachs so 
bedeckt wird, dafl das Wachs im wesentlichen die gleiche 
Form und Dicke wie die Silikonharz-Behandlungsvorrichtung 
aufweist , 



werden. 
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m) die mit Hachs bedecKte Modellkomblnation nach Stufe I) 
in einem geteilten Formstuck angeordnet wlrd, 

n) dieses das mit Wachs bedeckte Modell enthaltende Form- 
stUck einer Warme ausgesetzt wird, die ausreichend ist, 
urn das Wachs zu schneizen und eine Lucke zu erzeugerit 

o) das Hachs entferrit wird, 

p) die LOcke mit Silikonharz ^eftillt und das Harz gehartet 
wird, urid 

q) die Silikonharz-Behandlungsvorrichtung entfernt vrird. 

2. Verfahren nach Anspruch 1, dadurch gekennzeichnet , dafl 
das Harz bei einer Tiemperatur Voh ungefahr 100 bis 130^C 
gehartet wird. 

3. Verfahren nach Anspruch !> dadurcb gekennzeichnet , dafi das 
Silikonharz eine ZusaA.mensetzuii^ istr welche 

a) ein Silikonharz mit folgender Forniel 



^5 CH-CH2 CHj CH3 CH3 

„. «; 0 ~ ll 0 — SI 0^ SI — 0 — SI - 0 ^ und 

I t I ! 

™3 CH3 CH^ CH«CH2 CH3 



b) eine Katalysatorzusammensetzung enthalt , di<e 
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]) eine Zusanunensetzung mit der Formel 



CI 



CI 



O 



— 0 



c- 

0 



Cf 

I 

' CI 



o 



und 

2) ein Silikonol enthalt, 

4. Verfahren zum Herstellen einer zahntechnischen Silikon- 
harz-Behandlungsvorrichtung, dadurch gekennzeichnet , daB 

a) Gipsmodelle von dem Ober- und Unterkiefer eines Patienten 
einschliefllich der Zahne in Fehlausr ichtung zubereitet 
werden, 

b) die zentrische Beziehung zwischen den oberen und unteren 
Zahnen des Patienten durch Abnehmen eines Wachsabdruckes 
bestimmt wird, 

c) ein Frontbugelabdruck von den oberen Zahnen des Patienten 
genommen wird, um die Beziehung des Oberkiefers zum Kopf 
und Gesicht f estzustel Ion und zu reproduzieren, 

d) der Frontbiigel in einem anatomischen Artikulator ange- 
ordneb wird. 
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e) die oberen und unteren Modelle nach Stufe a) in dem 
anatomischen Artikulator angeordnet werden, wobei der 
Frontbugel und Wachsabdruck nach Stufe b) verwendet wer- 
den, um die Beziehung von Ober- und Unterkiefer des Pa- 
tienten zu reproduzieren und die Modelle in Gips so 
fixiert werden, daO sie an dem Artikulator befestigt 
werdenr 

f) die ZMhne von den Modellen entfernt werden, und die Zahne 
in Wachs in normaler Lage wiederausgerichtet werden, 

g) die normale Lage der Modelle mit einem Vervielf altigungs- 
material verdoppelt wird, um negative Abdriicke zu bilden, 

h) von den negatiyen Abdriicken positive Gipsmodelle gebil- 
det werden, 

i) die Wachsmodelle aus dem Artikulator entfernt warden und 
sie durch die Gipsmodelle nach Stufe h) ersetzt werden, 
wobei die gleiche Beziehung vonOber- zu Unterkiefer bei- 
behalten wird, 

j) der Artikulator geSffnet wird, um eihen Raum von 3-5 mm 
zwischen der oberen und unteren Schneidezahnkante zu 
bilden, 

k) warmehart bares Silikonharz lim die. oberen und unteren 
Zahne herum gebildet und das Harz gehartet wird, und 
1) die slch ergebende Behandlungsvorrichtung entfernt wird* 

5. Verfahren nach Anspruch 4, dadurch gekennzeichnet, datJ das 
Harz bei einer Teroperatur von ungefahr 100 bis 130^C ge- 



hartet wird. 
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6. Verfahren nach Anspruch 4, dadurch gekennzeichnet , daB das 
Silikonharz eine Zusanunensetzung ist, welche 
a) ein Silikonharz mit der folgenden Formel 



CH. 
I ^ 
— SI 
I 

CH, 



CH .CHo 

I ■ ^ 

Si 

I 

CH, 



-31- 

t 

CH, 



SI 

I 



"3 

SI — 0 — 

I 

CH, 



und 



b) eine Katalysatorzusammense tzung enthaltr welche 
1) eine Verbindung mit der Formel 



>■ 



I 

CO 
UJ. 
ID 



CI 



CI 



und 



C 

!l 
0 



2) ein Silikonol enthalt. 



CI 



7 Vorfahr a n aum irnll qeHnHi'rinn Rah3r.^»i,^ ?1nor Fohl auL-r ich- 
tunq bzw. falschen Stellunq von Zahnen eines Patientejvifut' 
einer zahntechnischen Silikonharz-Behandlungsvprflchtung, 
welche negative Abdriicke aufweist, die di^^hne verdoppelt 
und sie in die gewiinschte Stelluijg'''^egt, dadurch gekenn- 
zeichnet, daO 

aj der Mund des PatA^ten geoffnet wird, um den Oberklefer, 

den Untejpki^fer und die Zahne freizulegen, 
b) dip^rrichtung durch Fingerdruck Qber die oberen Zahne 
godrOoItt Mird, 809819/0957 
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gsflhdert 



h) fti n a K a t « lyg » t o gau aa mm o na o tiuiig a nth Sl t, wQ l che 
1) eine Verbindiing mit dec Formel 





und 

2 ) Bi n Si likonpl onfehtilt, 
7 

•9% Zahntechnische Silikonharz-Behdndlungsvorrichtung zum 
vollstandigen Behandeln der ZMhne elnes Patienten, dadurch 
gekennzeichnet, daB sie obere und untere negative EindrUcke 
aufweist, welche die oberen und unteren Zahne des Patienten 
verdoppeln, und die Zahne w^ihrend der Behandlung in die ge- 
wunschte Lage bewegen. 



■i^, Vorrichtung nach Anspruch -9-, dadurch gekennzeichnet , daB 
das Silikonharz eine Zusammensetzung idt^ yelche 
a) ein Silikonharz nit der Formel 



Sl- 



CH, 



SI - 
I 

CH, 



0 — 



SI - 

I 

CHi 



CH, 

\ 



O— SI 

\ 



CH»CH- 



C«3 

0 —SI - 



0 - 



und 
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b) eine Katalysatotzusammennetzung enthait, welche 
1) eine Verblndung mit der Formel 




und 

2) ein Silikonol enthalt. 
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'*Zahntechnische Behandlungsvorrichtung und ihr Herstellungs 

verfahren" 



Eine herkommliche zahntechnische Behandlung wird mit Metall- 
bandern ausgefUhrt, die mit einer Befestigung versehen sind, 
welche deh ZShnen angepaflt werden kann und an den Zahnen mit 
Zement befestigt wird^ und es ist ein Metalldraht vorgesehen, 
der sich dadurch erstceckt, urn die ZMhne zu bewegen. In diesem 
Fall verwendet die Korrigierkraft (Spannung, um die Zahne 
zu bewegen) primMr die FederkrMfte des Metalldrahtes selbst? 
sie wird im allgemeinen weitgehend als zahntechnische Be- 
. handluncfsvorrichtung verwendet. 

Jedoch wurde bei der zahntechnischen Behandlung, wobei die- 
se Mehrfachschienen-Technik mit dem Abbiegen des Metalldrah- 
tes in komplizierte Formen verwendet wird, gefunden, dafl 
betrHchtliche Energiemengen und Fachk5nnen sowie lange Aus- 
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bildungszeiten erforderlich sind. Auch verursacht eine 
solche Behandlung nicht nur ein Unbehagen fiir den Patien- 
terir sondern ebenfalls andere Probleme wie belspielsweise 
schlechte oder entkalkte Zahne oder Zahnkrankheiten, die 
sich aus Nahrungsmittelpartikeln ergeben, die wahrend der 
zahntechrvischen Behandlung an den Zahnen anhaften, wobei 
weiterhin die Kosten enorm ansteigen. 

Die vorliegende Erfindung schafft eine zahntechnische Be- 
handlungsvorr ichtung , mit welcher eine falsche Einlagerung 
bzw, falsche Stellung, Ausrichtung bzw. Lage der Zahne be- 
handelt werden kann, wobei einfach die elastische Kraft von 
Silikonharzen als funktionelle Kraft anstatt des bisher ver- 
wendeten Metalldrahtes verwendet wird, und da sle leicht 
Idsbar ist, gibt es kein Unbehagen fiir die Patienten, so daB 
eine zahntechnische Behandlung durchgefiihrt werden kann, wenn 
die Vorrichtung zur Bettzeit und anderen geeigneten Stunden 
verwendet wird, wie dies erforderlich ist. 

Zunachst ist es notwendig, ein elastisches hochmolekulares 
Material auszuwahlen, welches ausreichend den besonderen Be- 
dingungen einer intra-oralen Behandlung geniigt. Es wurde ge- 
funden, daO Silikonharze ein elastisches Material darstellen, 
das fiir eine zahntechnische Behandlung geeignet ist und- die 
besten Ergebnisse aus dem Gesichtspunkt der Wissenschaf t , 
Technik und klinischer Untersuchung mit sich bringt. Das Ma- 
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terial weist elne wissenschaf tliche und technische Qualitat 
auf, sodaB es seine ElastizitSt iricht verschlechtert , wahrend 
es sich im Mund befindet, weist etneausreichende Bruch- 
festigkeit auf und verformt siLch wMhrend langec Zeitperioden 
auf Grund von Kraften wShrend der Behandlung nlcht. Wegen 
dieser wesentlichen Eigenischaf teiv kann die erf indungsgemaBe 
Behandlung svorrichtung verwendet Werden, um Patienten von 
dem anfSnglichen Stadium bis 2ur Beendigung der Behandlung 
zu behandeln. 

Weiterhin kann durch Jlndern des HSrter-Anteiles der Silikon- . 
harze und Katalysatoren und der^en Veriiiischung die Harte des 
geformten Silikonharzes frei geSndert wecden. Es kdnnen 
Krafte von einer leichten Kraft bis zu einer groBen Kraft 
geschaffen werden, was aus dem klinischen Gesichtspunkt vor- 
teilhaft ist. Die Vorrichtung hSlt elnen rohen Durchlassig- 
keitsgrad aufrecht, ohne einen Geschmack oder einen Geruch 
zu haben und wird aus einer Zusanmensetzung zubereitet, wel- 
che dem menschlichen Kfirper keinen Schaden zufugt. Diese Ei- 
genschaften k5nnen nicht in anl^e^en Kautschukmaterialien 
gefunden werden. 

Zusatzlich zu dem Silikonharz haben Polyurethanharze in etwa 
Mhnliche Eigenschaf ten, wie sie oben erwShnt sind, aber Si- 
likonharze schaffen zusStzliche Vorteile wie beispielsweise 
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kUrzere Hartezeiten im Vergleich mit dem Polyurethanharz, 
und das Ilerstellungsverfahren kann einfach durchgefiihrt 
werden, sodafj zwischen diesen beiden Harzen ein bemerkens- 
werter Unterschied besteht. Wo Polyurethanharze verwendet 
werden, urn ahnliche Vorr ichtungen zuzubereiten , brechen der- 
artige Harze in dem Mund des Patienten und sind nicht trans- 
parent. Demzufolge werden derartige Vorr ichtungen lediglich 
wahrend der letzten Behandlungsstufe verwendet, und sie kdnnen 
nicht von Anfang an eingesetzt werden. 

Demzufolge wurde gefunden, daB die erf indungsgemasse Vorrich- 
tung, welche zum ersten Mai aus Silikonharzen hergestellt ist, 
eine Binrichtung zum Behandeln eines Patienten vom Anfang 
bis zum Ende schafft. Bislang war dies lediglich moglich mit 
den bekannten Verfahren, wobei Metallbander verwendet wurden. 

Die vorliegende Erfindung schafft eine zahntechnische Behand- 
lungsvorrichtung und ein Verfahren zur Herstellung, wobel 
die Rigenschaften des Sil ikonharzes verwendet werden, wie dies 
oben erwahnt ist. 

Die Rrfindung wird nachfolgend an Ausf uhrungsbeispielen an- 
hand der beigefugten Zeichnung naher erlautert. 
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In dec Zeichnung zeigen: 

Fig. 1 eine Ansicht eines ursprUnglichen Modelles mit 
einer falschen Lage bzw. Ausrlchtungr 



Fig. 2 eine Seitenansicht cler von dem Modell nach Fig. 1 
getrennten Zahne, 

Fig. 3 ein Modell, das durch Wlederanordnen in Wachs der 

Z^hne aus dem ursprunglichen Modell in einer normalen 
Anordnung bzw. Ausrichtung erhalten wurde. 

Fig. 4 die gesamte zahnmedizinische Behandlungsvorrichtung, 

Fig. 5 eine Vorderansicht der zahntechnischen Behandlungs- 
vorrichtung^ 

Fig. 6 eine Schnittansicht laWgs der Linie VI-VI in Fig. 5, 
Fig. 7 eine Schnittansicht langs der Linie VII-VII in Fig. 4, 



Fig. 8 einen Vergleich, wobei Fig. 8A die Anordnung vor 

der zahntechnischen Dehandlung und Fig. SB dieselbe 
nach der medizinischen Behandlung zeigt. 
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Fig. 9 die erste Ausf iihrungsf orm gemass Erfindung, wobei 
Fig. 9A eine Endansicht zeigt, wobei ein geteiltes 
Formstuck getrennt ist und Fig. 9B eine Schnittan- 
sicht zeigt, in welcher Silikonharz in das Form- 
stuck eingefullt ist und Fig. 9.C die Anordnung 
zeigt, in welcher die getrennten Teile des Form- 
stiickes miteinander verbunden sind. 

Fig. lo eine zweite Ausf uhrungsform gemass Erfindung, wobei 
Fig. loA eine obere Ansicht eines anatomischen Ar- 
tikulators und Fig. loB eine Seitenansicht zeigt, 
wobei das Wachsplattenmater ial , das notwendig ist, 
urn die oberen und unteren Gipsmodelle zu fixieren, 
geschmolzen und abqelacsen ist/ Fig. loC eine 
Seitenansicht zeigt, wobei das Silikonharz unter- 
Druck rait der Oberflache des Arbeitsmodelles in Ken- 
takt gebracht ist, um die iahntechnische Behandlungs- 
vorrichtung zu erzeugen, Fig. loD eine Schnittan- 
sicht langs der Linie X-X in loA zeigt. 

Die Erfindung betrifft ein erstes Verfahren zur Herstellung 
einer zahntechnischen Silikonharzbehandlungsvorrichtung, indem 
a) Gipsmodelle des Ober- und Unterkiefers eines Patienten 
zubereitet werden, wobei die Znhne in einer Fehlstellung 
sind, h) (lie zentrische Deziehung zwischen den oberen und un- 
teren Zahnen des Patienten bestimmt wird, indem ein Wachsab- 
druck genommen wird, c) ein Frontbiigelabdruck (face-bow transfer) 
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der oberen Zahne des Patienten-genororaen wird, urn dec Bezie- 
hung des Obetkiefers zu dero Kbpf uhd dera festzustel- 
len, d) der FrontbQgel in eineih a»v^ 

geordnet wird, e) die oberen uridynter^^ Modelle aus Stufe a) 
in dein Artikulator angeordn^t : WetS^n, wobei der FrbntbUgel und 
der Wachsgipsabdruck nach; Stufe bV vierwend^ um die 

Beziehung des Ober- und Uhfe:ferk:Jefert des Patienten zu reprodu- 
zieren und die Modelle in Gips so zu f ixieren, dafl die Modelle 
an dera Artikulator befestigt sind, f) di^ Zahne von den Modellen 
entfernt werden und die Zahne in Wachs in norroaier Ausrichtung 
bzw. Anordnung wieder ausger t<ihte1^^ ^w^ g) die normale Lage 

der Modelle mit einem Veryieif§ltigungsmaterial verdoppelt bzw. 
nachgeahmt wird, um negative! Abdtiicke zu bilden^ h) positive 
Gipsmodelle von den negativen Abjariick^n gebildet werden, i) der 
Artikulator geoffnet wird^ uw einen Raum von 3-5 mm zwischen 
der oberen und unteren Schnei^Qzahnkaftte zu bilden, jl Wachs 
in dem Raum angeordnefc wiidr. lifni^^^^^^^^ dier oberen und 

unteren ZMhne in normaler Stelluhg zu erhalten, k) die Zahne 
der unteren und oberen Gipsi^od^llie^nach Stufe h) in den Wachs- 
abdrucken nach Stufe j) ahgeordihet wefdcn, 1) die sich er- 
.gebende Rorobination aus Stufe k) mit Wachs bedeckt wird, sodafl 
das Wachs im wesentlichen die gt^^^^^ und Oicke wie die 

Sil ikonharzbehandlungsvorric^tuhg -a m) die mit Wachs 

bedeckte Modellkombinatipn naqh Stufe 1) in einem geteilten 
Formstiick (split-cast> ang^eord^et w n) dieses das mit 
Wachs bedeckte Modell enthalt^^die^F^^ einer Warme aus- 

gesetzt wird, die ausr^eicht, um das Wach schmelzen und 
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eino l.iicko zu erzouqen, o) dos Wnchf. ont.fotnL wird, p) die 
I.iicko mit nilikonharz gofiiUt wird und dor, Ilarz geh.Hrtet wird 
iind (3) dio .Si]ikonhar;5bnliand]ungsvojri<:hUinr, entfernt wird. 

nio Krfiiuliing betrifft. obnnfalls oin zwoit.r:; Verfahren zum 
Erzfjugpn dor zalmtiechni schon Sil ikonharzbohnndlungGvorr ich- 
tunq, indom im wesenl.licl.Pn die St.ufen a) bis h) , wie sie 
oben orwnhnt. sind, wiod*;, l.ol t. wordon und z.i.shtzl ich folgende 
Stufen vorgesohen werdnn: i) die WachsmodoJ ] wcrden aus 
dem Artikulator ontfernt und mit don (;i pr.modo] 1 en nach Stufo h) 
ersohzt, wnhrond die gJoichr? Bezichnny don obor- und Unterkie- 
forr, aufrncl.torhalion wi.d, jl dor Ari.ikulat.or wird geciffnet, 
urn ..jnon \<,ixm v.m 3-5iiim zwiscl.pn dor obnron und unteren Schnel- 
.lozahnkanlo zu nchaffcn, k) ein wni mohiirt bares Sillkonharz wird 
urn die obpron und untoron Zabno angoor<In.>t , und das llarz wird 
g«MinHfM und 1) die sicli ergebondf? Hehandlungr.vorrlchtung 
wi I d enl f <>i nl , 

Obwohl jodnr. dor obon<M w.'ihnton Vcrfahr-n vniwpn.fot werdon kann, 
urn die otfindunq!H,em.i.sr.o znhnt nclmi nd,,. Uol.an.ll un.j.'.vnr r icht ung 
zu r.chaffon, ir.t. da.s r,u> Vr-rfahron bovoizugf:, da die 
Kiniichlun.i 7.xm Anwondrn oinr.-; adaq.,a« on ))n,ck,.f3 ncl.afft, 
um da... Silikonhn.z in jodo Hiizo zu zwinqon. wHcho die Zahnc 
umqibl, „„d dio nich ,.,.„-b,MulP Dehandlnn.i.svo.Hchtung schafft 
oino qona.iP Vpi vi 1 fii 1 1 h,„„.) bzw. Nachnlimumi dor Zahne des 
Patiputen in normalor .stcllung. 
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Die vorliegende Erfindunq wircl in oinem Verfahren ausqefiihrt, 
boi dem £olgende StuCen vorwendet werden: 

a) Ziiboreiten von CipsmodcjllcMi des Ober- uml Unterkiefers 
de« Patlenten einschllcinlich der Zahne, welche slch in 
falncher Ausrichtunq bzw. nchlechter Lat)o befinden, 

Ein Abdruck wlrd von den oberen und unteron Zahnen den Patien- 
t€Mi und von dem umciebcndon ttowebe genoromen, indem eln Ver- 
violfnltigungnmaterial votv/ondet wird, urn oinen no<iativcn 
Abdruck zu erhalten. I)ar, Vervlelf alt Lguncir.mater lal wird von 
den '/iihnen entCernt, und in dem Material wir<i eino t.iicke 
(lusgebildet. Gipg wird in die Liicke des nugativon Abdruckes 
tliMlonr.on, urn eine positive r, lpr>ft)rm der oberen und unteren 
ZiUuiu des Patienten zu erhalten, 

b) Besstimmung der zentr if^chen Heziehung zwir.chen don oiwren 
und unteren Zahnen desi Patienten durcti Mehmen eiiuMi 

V/ac h £S abd r uck e n . 

Wachs wird zwifjcherj den oborrn und unterfri Zahnen des; Pa- 
t ifMiten an<ieordnet, urn c^iru-n i:indruck <ler, UL'-.jum; /.h f'rhalt.c?n, 
urn die zentriiiche Iiage dfi oiuTon und unkorcn :'ahnr* /u b«»- 
Tit immen. I)i<?r>i»r V/tichf;abdMu:K v/ird r.piitfr in dem v/fi FabM-n 
verv/endi't , urn zwockm.ir.s icf tlii? obf»ren und untcTcn (I ip5:m<)ch.' I le 
iitii'.zur i(fhtfn, di^ in Stuff «i) zub«»rei tot r.ind. 
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c) NGhmen eines Fr ontbiiqe l-Abdruckes (face-bow transfer) 

der oberen Zahne des Pat Lenten, urn die Deziehung des Ober- 
kiofers zu dem Kopf und drm Gesicht herzustellen und zu 
reproduz leren. 

Fin Prontbiiqel wird vorwondfit, urn einen Wachsabdruck von den 
oberen Zcihnen der, Patienten zu nehmen, um die Beziehung des 
Oberkieferr, zu Kopf und Ge.sicht zu reproduzieren. Diese Stufe 
int kr it inch fiir da5; or f indun(|5;cjemasse Verfahren, da sie die 
eipziqe Klnrichtunq zum qonauen Reproduzieren der letztlichen 
neziohunq bez iehunq«we ine r.aqo des Ober- und IJnterk ief ers 
don Patienten .schafft, und diofies Verfahren dient als Basis 
zum 2weckmas£5iqen Ausrichten dor Gipsmodelle, aus denen die 
zahnt(»chnincho Behand lunqr.vor r ichtung zuzuboreiten ist. Die 
Vorrichtuncj m\u\r> da.s.nolbe' Vf>rhnltnis von Ober- und l/nterkiefer 
wio (l(>r Patient h«ibon, noddH, wenn die Vorrichtung verwendet 
wird, (lie Ziibne 2wockmiir,5wq in die Vorrichtung passen, um zu 
veriir5;.K;hen, daf5 nich die Zcihno zu der normalen Lage hin bewegen. 

d) AnordnfMi des Prontbiitio 1 1; in einem anatomischen ArtikuLator. 

\Un I'rf>iiH>iir|(»l mih (hMn W.i<:lu;.ihHruck der oberen Zahne des Pa- 
tW'ntrti wird .in v.invm ,uiat om i .schen Artikulator befestigt, um die 
nhpif.n und untoffM* Gipjiimid* Mc /^wockmassiq auszur ichten . 
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e) Anordnen dor oberen unci unteron Glpsmodelle aus Stufe a) 
in dem anatiomi nchen Art ihul ai.or , wobei der Frontbugo] und 
der Wachsabdruck nach Stufe b) verwendet werdenr urn die 
noziohung des Ober- und Unterkiefers des Patienten zu re- 
produzioren und die Modelle in Gips: zu fixierenr sodah die 
Modello an dem Artikulator hefestigt sind. 

Das Verfahrcn wird durchgofiilirt, indein die Zahne des oboron 
Gipsmodelles, zubereitet in Stufe a) in dem Wachsabdruck des 
Frontbiigels angoordnet weiden, der an dem anatomischen Artiku- 
lator hefestigt ist. Gips. wird auf die Oberseite dos oberen 
Modelles angeordnet und gegen die Oberseite des Artikulators 
gedruckt, wobei ein Trockneh erlaubt wird, urn so zu vorursa- 
chen, dafl das obere Model] an der Oberseite des Artikulators 
befostigt ist. Wenn der Gips einmal trocken gewordon isl , wird 
der rtonibugol von dem Artikulator entfonU . n«f %^b»Me Motlell 
ist nunmehr in dem Artikulator in der qleicben Beziehung wie 
die natacKcbe t«s« ob^ten i$hnf und de< Klefers des Pa- 
tienten angoordnet. 

Der WachsbiBabdruck, wie er in Stufe b) zubereltet ist, wird 
iiber die Zahne des oberen Modelles .angeordnet und geklebt odoi 
hefestigt. Das untere Gipsmodell aus Stufe a) wird in den 
unteren Abschnitt des Wachsabdruckcs eingesetzt, dor an dem 
oberen Model 1 hefestigt ist. Gips wird iiboi die Oborf Inche 
des unteren Modelles gegossen, und Her Aitikulator wird go- 
schlossen, und der Gips kann trcicknen, noddfl das untere Mo- 
dell an dem Artikulator hefestigt wird. 
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Bis zu dlesem Punkt des erf indungsgemassen Verfahrens sind 
die oberen und unteren Gipsmodelle an dem Artikuiator in ei- 
ner solchen Weise befestigt, dafl eine genaue Reproduktion 
der Beziehung des Kiefers und der Zahne des Patienten herge- 
stellt worden ist, 

f) Entfernung der Zahne aus den Modellen und Wiederausrichten 
der Zahne in Wachs in normaler Stellung. 

Die Gipszahne werden einzeln von den Gipsmodellen mit Hilfe 
einer dQnnen Blattsage entfernt. Dann wird ein Wachsmaterial 
auf dem Boden der Gipsmodelle angeordnet, von welchen die 
einzelnen Zahne entfernt worden sind, und die Zahne werden 
in dem Wachs und in normaler Stellung angeordnet. In diesem 
Augenblick sind die Zahne des oberen und unteren . Modelles 
in einer solchen Weise angeordnet, dafl die zahntechnische 
Silikonharz-Behandlungsvorrichtung, welche mit dem erfindungs- 
gemassen Verfahren herzustellen ist,. die Zahne in die Lage 
bewegen wird, die von den Wachsmodellen gebildet ist. 

g) Vervielfaltigjen der normalen Lage bzw, Besetzung der 
Modelle mit einem Vervielfaltigungsmaterial, urn negative 
Abdrucke herziistellen. 

Bin Vervielfaltigungsmaterial wird urn die Wachsmodelle ange- 
ordnet, um negative Abdrucke in normaler Lage zu bilden. 
Das Material wird von den Modellen entfernt, und die Abdrucke 
zeigen Liicken der Zahne in normaler Stellung. 
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h) Bilden positlyer Gipsmodelle von dem negativen Abdruck. 

Gips wlrd in die Lucken des negativen Abdruckes gegossen, um 
positive Gipsinodelle zuzubereiten, welche die Lage der 
zahne des Patienten nach Behandlung mit der erf indungsge- 
massen zahntechnischen Behahdlungsvorr ichtung zeigen, 

i) cJffnen des Artikulators, ura einen Raum von 3- 5mm zwischen 
der oberen und unteren Schneidezahnkante zu schaffen. 

Der Artikulator wird so gefiffnet, dafl ein Raum von 3-5mm, 
vorzugsweise 4 mm zwischen der oberen und unteren Schneide- 
zahnkante geschaf fen wird • bieser Raum ist notwendig, ura 
zweckmassig die zahntechnische Behaiidlungsvorrichtung zu 
bilden, indero das Silikonharz den Raum zwischen den Zahneri 
fUllen wltd, und wenn der Patient abwMrts auf das Harz 
wahrend der zahntechnischen Behandlung beisst, unterstutzen 
die BeiBkraft und die Nachgiebigkeit des Harzes das Bewegen 
der ZShne. 

j) Anordnen von Wachs in dem Raum, um einen Abdruck der 

oberen und unteren Zahne in normaler Stellung zu erhalten* 

Diese Stufe ist notwendig, um die geeignete Beziehung zwi- 
schen den oberen und unteren Zahnen zu erzielen. Dieser 
Eindruck wird spSter verwcndet, um die Wachsmodelle mit den 
Gipsmodellen nach Stufe h) in dem Artikulator zu ersetzen. 
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k) Anordnen der Zahne dor oberen und unteren Gipsmodelle 
nach Stufe h) in den Wachsabdriicken nach Stufe j). 

Die Gipsmodelle in normaler Lage, wie sie in Stufe h) zube- 
reitet sind, werden in dem Wachsabdruck angeordnet, wie er 
in Stufe j) erhalten ist. Der Wachsabdruck wird verwendet, 
urn zweckmassig die oberen und unteren Gipsmodelle auszu- 
richten. Diese Kombination bder Anordnung wird separat und 
auflerhalb des Artikulators ausgefuhrt, 

I) Bedecken der sich ergebenden Kombination aus Stufe k) 
mit Wachs, sodaH das Wachs im wesentlichen die gleiche 
Form und Dicke wie die S i 1 ikonhar zbehandlungsvor r ichtung 
auf weist . 

Wachs wird iibor die gesamten Oberf lachenbereiche der Zahne 
und den das Gewebe der oberen und unteren Modelle darstel- 
lenden Abschnitt angeordnet, der das Wachsmater ial einschlieflt, 
das zwischen den Zahnen in Stufe k) angeordnet ist. Das 
Wachsmaterial sollte im wesentlichen die gleiche Form und 
Dicke wie die Silikonharzbehandlungsvorrichtung aufweisen, 
die wahrend des Verfahrens zuzubereiten ist, wie dies nach- 
folgend erlautert wird, 

m) Anordnen der mit Wachs bodeckten Modellkombination nach 
Stufe 1) in einem geteilten Formkasten (split-cast). 
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Die Kombination nach Stufe 1) wird in der unteren Halfte 
eines Formkastens angeordnet, und Gips wird in die Form ge- 
gossen, um die gesamte untere Halfte des Kombinationsmodel- 
les zu bedecken. Der Gips kann trocknen und harten, und ein 
Trennmittel wird iiber der geharteten Gipsschicht angebracht. 

Der Formkasten wird gewendet, und Gips wird in die Form ge- 
gossen, welche so geschlossen wird, daB der freigelegte obere 
Abschnitt der Kombination vollstandig in dem weichen Gips - 
eingebettet ist, Es sollte ausreichend Gips verwendet werden, 
sodaB der Gips die gesamte Oberflache des Kombinat ionsmo- 
delles bedeckt, was durch iiberschiissigen Gips nachgewiesen 
wird, der aus der Form flieflt. Die Form wird dann verschlos- 
sen, und der Gips kann trocknen. 

n) Aussetzen der das mit Wachs bedeckte Modell enthaltenden 
Form einer Warme, die ausreichend ist, um das Wachs zu 
schmelzen und eine Lucke zu schaffen. 

Die gesamte Form, welche das Modell aus der Stufe m) enthalt, 
wird erwarmt, indem sie beispielsweise in kochendem Wasser 
wahrend. einer Zeit angeordnet wird, die ausreichend ist, um 
das Wachs zu schmelzen. 
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o) Entfernen des Wachses, 



Die Form wird geoffnet, und das geschmolzene Wachs wird 
entfernt, wobei eine Liicke urn die Zahne und Gewebe des Gips- 
modelles einschliefllich des Raumes zwischen den oberen und 
unteren Zahnen gelassen wird. 

p) Fiillen der Lucke mit einem warmehar tbaren Silikonharz 
und Harten des Harzes. 

Ein Welches Silikonharzmater ial wird in der Lucke in Mengen 
vorgesehen, die ausreichend sind, urn vollstandig die Liicke 
zu fullen. Die Form wird fest verschlossen, sodafl das Harz- 
material jeden Raum und jede Ritze vollstandig fQllt, und 
iiberschussiges Material flieBt aus der Lucke. Die Form wird 
dann einer Hitze wie be i spielswe ise siedendem Wasser wah- 
rend einer Zeitperiode von ungefahr 4o Minuten ausgesetzt, 
urn das Si likonharzmater ial zu harten. 

q) Entfernen der Silikonharzbehandlungsvorrichtung, 

Die Form wird entfernt, gekiihlt, geoffnet, und die sich er- 
gebende zahntechn ische S i 1 ikonharzbehandlungsvorr ichtung 
wird entfernt. 

Als abschlaenende Stufe kann die sich ergebende Behandlungs- 
vorrichtung mit einer Silikonharzlosung beschichtet werden. 
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welche zwei unterschiedliche Silikonharze elnschlieBlich 
eines Katalysators umfafit, urn eine klare, unsichtbare glatte 
Oberflache zu schaffen. Die beiden Ldsungen werden in ei- 
nem Verhaltnis von ungefahr IojI gemischt. Das obenbeschrie- 
bene Verfahren ist das bevorzugte Verfahrenr weil die Behand- 
lungsvorrichtung als Ergebnis gebildet wird, wobei eine Form 
verwendet wird, urn das Silikonharz in jeden Raum und jede 
Ritze der Lucke in dein Gipsmodell zu drucken. 

Bei einer zweiten Ausfuhrungsform gemMss Er£indung wird 
ein ahnXiches Verfahren verwendet mit Ausnahmer dafl le- 
diglich die Stufen a) bis h) des ersteren Verfahrens wie- 
derholt werden. Die zweite AusfUhrungsform wird mit folgenden 
Stufen durchgefQhrt: 

a) Zubereiten von Gipsmodellen des Ober- und Unterkiefers 
des Patienten einschlieBlich der Zahne in schlechter 
SteXlung bzw. falscher Lage. 

Ein Abdruck wird von den oberen und unteren ZShnen des 
Patienten und von dem iiingebenden Gewebe genoimnen, indent 
ein VeirvieXf altigungsmater ial verw.endet wird, um einen 
negativen Abdruck zu erhalten. Das VervielfSltigungsniaterial 
wird von den Zahnen entfernt, und eine Liicke wird in dem 
Material gebildet. Gips wird in die LUcke des negativen Ab- 
druckes gegossen, urn eine positive Gipsform von den oberen 
und unteren Zahnen des Patienten zu erhalten. 
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b) Bestimmung der zentrischen Beziehung zwischen den oberen 
und unteren Zahnen des Patienten durch Nehmen eines Wachs- 
abdruckes. 

Wachs wird zwischen den oberen und unt.eren Zahnen des Patien- 
ten vorgesehen, urn einen Eindruck des Hisses zu erhalten, urn 
die zentrische Beziehung der oberen und unteren Zahne zu be- 
stimmen, Dieser Wachsabdruck wird spater' ln dem Verfahren ver- 
wendet, um die oberen und unteren Gipsformen geeignet auszu- 
richten, welche in Stufe a) votbereitet sind, 

c) Frontbugelabdruck der oberen Zahne des Patienten, um die 
Beziehung des Oberkiefers zu dem Kopf und dem Gesicht 
herzustellen und zu reproduzieren, 

Ein Frontbugel wird verwendet, um einen Wachsabdruck der 
oberen ZShne des Patienten zu nehmen und die Beziehung des 
Oberkiefers zu dem Kopf und dem Gesicht zu reproduzieren. 
Diese Stufe ist fur das erf indungsgemasse Verfahren kritisch, 
da sie die einzige Einrichtung zum genauen Reproduzieren der 
letztlichen Beziehung des Ober- und Unterkiefers des Patienten 
schafft, und dieses Verfahren dient als Basis zum zweck- 
massigen Ausrichten der Gipsmodelle, mit denen die zahntech- 
nische Behandlungsvorrichtung zuzubereiten ist. Die Vorrich- 
tung muss die gleichen VerhMltnisse des Ober- und Unterkie- 
fers wie der Patient aufweisen, sodafl, wenn die Vorrichtung 
verwendet wird, die ZShne geeignet in die Vorrichtung passen. 
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urn zu verursachen, daB sich die Zahne zu normaler Lage bin 
bewegen* 

d) Anordnen des Frontbugels in einem anatomischen Artikulator 

Der FrontbQgel mit dem Wachsabdruck der oberen Zahne des 
Patienten wird an einem anatomischen Artikulator befestigt, 
um zweckmassig die oberen und unteren Gipsmodelle auszu* 
r ichten. 

e) Anordnen der oberen und unteren Modelle nach Stufe a) in 
dem anatomischen Artikulator unter Verwendung des Front- 
bugels und des Wachsabdruckes nach Stufe b) r urn die Bezie- 
hung des Ober- und Unterkiefers des Patienten zu reprodu- 
zieren und die Modelle in Gips zu fixieren, sodaB die. 
Modelle an dem Artikulator befestigt sind. 

Dieses Verfahren wird durchgefuhrt , indem die ZMhne des 
oberen Gipsmodelles, zubereitet in Stufe a) 9 in dem Wachsab- 
druck des FrontbUgels angeordnet werden, der an dem anatomi- 
schen Artikulator befestigt ist. Gips wird auf die Oberseite 
.des oberen Modells gegosson und gegen die Oberseite des Ar- 
tikulator s gedrucktr worauf er- trocknen kann, um so zu ver- 
ursachen, daf) das obere Mcxlcll an der Oberseite des Artiku- 
lators befestigt wird, Wenn der Gips einmal getrocknet ist, 
wird der Frontbiigel von dom Artikulator entfernt. Das obere 
Modell wird nun in dem Artikulator in der gleichen Beziehung 
wie die natiirliche Lage dor oberen Zahne und des Kiefers 
des Patienten angeordnet* 
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Der WachsbiBabdruck nach Stufe b) wird uber den Zahnen 
des oberen Modelles angeordnet und verklebt oder befestigt. 
Das untere Gipsmodell aus Stufe a) wird in den unteren 
Abschnitt des Wachsabdruckes eingesetzt, der an dem oberen 
Modell befestigt ist. Gips wird Ciber die Oberflache des 
unteren Modells gegossen, und der Artikulator wird geschlossen, 
und der Gips kann trocknen, sodafi das untere Modell an dem 
Artikulator befestigt wird. 

Bis zu diesem Punkt des er f indungsgemassen Verfahrens sind 
die oberen und unteren Gipsmodelle an dem Artikulator in 
der Weise befestigt, daB eine exakte Reproduktion der Be- 
ziehung des Kiefers und dsr Zahne des Patienten festgesetzt 
ist • 

f) Entfernen der Zahne von den Modellen und Wiederausr ichten 
der Zahne in Wachs zu normaler Stellung. 

Die Gipszahne werden einzeln von den Gipsmodellen mit Hilfe 
einer diinnen Blattsaqe entfernt, Dann wird Wachsmaterial 
auf dem Boden der Gipsmodelle angeordnet, von denen die 
einzolnen Zahne entfernt worden sindv und die Zahne werden 
in Wachs und in normaler Stellung angeordnet. Zu diesem 
Punkt weisen die oberen und unteren Modelle die Zahne auf, 
die in einer solchen Weise angoordnet sind, daB die zahn- 
technische Silikbnharzbehandlungsvorr ichtung, die durch 
das erf indungsgemasse Verfahron herzustellen ist, die Zahne 
zu der Lage hin bewegen wird, die von den Wachsmodellen ge- 
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g) Verdoppeln der normalen Lage der Modelle mit einem Ver- 
vielfSltigungsmaterial, urn negative Abdrucke zu bilden. 

Bin Vervielf altigungsmateciai wird urn die Wachsmodelle 
ausgebildet, urn negative Abdrucke . in normaler Lage zi: bilden, 
Oas Material wird von den Nodellen. ent£ernt, und die Ab- 
drucke zeigen Lucken der Zahne In normaler Lage. 

h) Bilden von positiven Gipsm.odellen cius dem negativen Ab- 
druck. 

Gips wird in die LQcken des negativen Abdruckes gegossen, urn 
positive Gipsmodelle zuzubereiten, welche die Lage der Zahne 
des Patienten nach der Behandlung mit der erf indungsgemassen 
zahntechnischen Behandlungsvorrichtung zeigen. 

i) Entfernen der Wachsmodelle von dem Artikulator und Br* 
setzen durch Gipsmodelle nach Stuf e h) , wShrend die Be* 
ziehung des Ober* und llnterkiefers auf rechterhalten wird. 

Die verdoppclten Gipsmodol lo, wie sie in Stufe h) zuberei- 
tet Bind, werden an dem Artikulator in Obereinstimmung mit 
den folgendcin Stufen angeordn^t: 

1) Das obere Hachsmodell wird von dem Artikulator ent- 
fernt, und das obere Gipsmo^ell wird auf dem unteren 
Wachsmodell vorgesehen, sodaB das Gipsmodell genau 
die gleiche Beziehungi zu dem unteren Wachsmodell wie 
das obere Wachsmodell aufrecht erhalt, das entfernt 
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worden ist. Zu diesem Punkt ist das obere Modell 
aus Gips hergestellt, und das untere Modell weist 
die Zahne auf , die in Wachs angeordnet sind, 

2) Gips wird auf die Oberseite des oberen Gipsmodelles 
gegossen und der Artikulator so geschlossen, da/3, 
wenn der Gips trocknet,das obere Gipsmodell an dem 
Artikulator befestigt ist* 

3) Das untere Wachsmodell wird von dem Artikulator 
entfernt und mit dem unteren Gipsmodell nach Stufe h) 
ersetzt, indem das untere Gipsmodell in Ausrichtung 
mit dem oberen Modell angeordnet wird, das nun in 
der beschriebenen Weise an dem Artikulator befestigt 
ist. Gips wird dann uber die Oberflache des unteren 
Gipsmodelles gegossen, der Artikulator geschlossen, 
und mit Trocknen des Gipses wird das untere Modell 

an dem Artikulator befestigt. 

j) 5ffnen des Artikulators, um einen Raum von ungefShr 
3-5 mm zwischen der oberen und unteren Schneldezahn- 
kante zu bilden. 

Wiederum ist dieser Raum notwendig, um zweckmassig die Sili- 
konharzbehandlungsvorrichtung zu formen, wie dies oben in 
Stufe i) des ersten Verfahrens diskutiert ist. 
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k) Ausbilden von warmehSrtbarero Silikonharz urn die oberen 
und unteren Zahne herum urtd HjSrten des Harzes. 

Welches Sllikohhars wird vonVHahd ubier di^ gesamten Ober- 
flSchenbereiche der zShne gcfdfy^^^ Raum zu fUllenr 

der in der vorhergehenden Stufc^ g^schaffen ist. Das Harz wird 
zu der abschlieflenden Fprm defr Behandlungsvorrichtung ge- 
formt, indem uberschussiges Material beseitigt wird* Die 
Gesamtanordnung wird danii Warme ausgesetzt wie beispielsweise 
in siedendem Wasser wShrcfnd ohgefShi 4o Minuten angeordnet, 
urn das Harz zu harten. Es sei verStanden/daO in jedem Ver- 
fahren der Erfindung das Hsir? g^ kann, indem 

auf eine Temper atur von lOt) biW'iaO^fe mit Hilfe von bei- 
spielsweise siedendem Wasser odieiT: heifier Lu ft erhitzt wird. 

1) Ent£ernen der sich ergebertden Behandlungsvorrichtung. 

Nach Harten des Harzes wird jdie giesamte Aiiordnung des Gips- 
modelles mit dem Silikonhdr2inateriiil abgekOhlt, der Artiku- 
lator gedffnet und die Sich e>^9^bende ;pehandlungsvor rich- 
tung von dem Gipsabdruck ehttetht^ 

Die Vorrichtung kann dann mit der Rw^ikomponenten-Sil ikon- 
harzlosung beschichtet werdeor wt? 44^ oben beschrieben 
ist, urn ein abschlieOendes Prpdukt mit einer glatten Ober- 
flache zu schaffen* 
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Es konnen verschiedene Arten von Silikonharzmaterialien 
gemSss Erfindung verwendet werden, vorausgesetzt, dafl sie 
die geeigneten physikalischen Eigenschaf ten haben, urn die 
Zahne eines Patienten aus der Fehlausrichtung in normale 
Lage zu bewegen. Die bei der Erfindung verwendeten Silikon- 
harzmaterialien urafassen Harze, die leicht hartbar sind, 
indem sie WSrme in dera Temperaturbereich von 100 - 130°C 
ausgesetzt werden, keinen Geruch, Geschmack oder chemische 
Ingredienten haben, welche £iit den Kdrper schMdllch wMren. 
Zusatzlich sind die Harze gemass Erfindung transparent, so 
daB die zahne des Patienten und Harze durch die Behandlungs- 
vorrichtung wShrend der Behandlung beobachtet werden kSnnen. 

Die bei der vorliegenden Erfindung verwendeten Silikonharz- 
materialien werden in einer tusammensetzung zubereitet, 
welche a) ein Material auf Silikonharzbasis und b) einen 
Katalysator umfaBt, welcher ein Ol wie beispielsweise Sili- 
konol einschlieBt. obwohl verschiedene Arten von Silikon- 
harzmaterialien verwendet werden kfinnen, welche die oben 
erwShnten Eigenschaf ten aufweisen, umfassen Belsplele Mate- 
rial ien mit der folgenden Formel: 



CH3 CH"Cll2 CII3 CH^ Cli^ 

(a) I - Si- 0- SI — 0 - SI- 0 — SI- 0— Si — 
• I i I . 

CM3 CH3 CH3 CIW3I2 CH3 > „ 
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Der in der Silikonharzzusammensetzung verwendete Kataly- 
sator umfaBt solcher die durch fdlgende Formel dargestellt 
werden: 

CI . CI 

(b) a-/oV- c-o- 0- c -<oV- CI 



Die Katalysator-zusammensetzung umfaBt ein 51 wie beispiels- 
weise Silikon31« Die Katalysiatorzusaimnensetzung enthalt un- 
gefShr 4o bis ungefahr 5o% des Katalysators und ungefahr 
5o bis ungefMhr 6o % des dies. Das Verhaltnis von Silikon- 
harzmaterial zu Katalysatorzusaiimiensetzung kann ungefShr 
loo g von a) zu von ungefahr 1 bis ungefahr 2 g von b) 
entsprechend sein. 

Die Silikonharzzusammensetzung kann zubereitet werden, indem 
a) und b) in eioem Hischer wShrend einer Zeit gemischt werden 
die ausreichend ist, urn eine vollstSndige physikalische 
Nischung der Mater ialien zu erbalten. Die sfich ergek^ende Zu- 
sammensetzung kanh dann in einem kUhlen Bereich wie beispiels 
weise in einem Kiihlschrank gelagert werden. 

Die Eigenschaf ten des Silikonharzmater ials, das erfindungs* 
gemass zu verwenden ist, sind folgendermassen: 
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1) Harte (JIS) ungefahr 4o bis ungefahr 60 

2) Zugfestigkeit ungefahr 8 bis ungefahr 13o kg/cm^ 

3) Verformung ungefahr 4oo bis ungefahr 56o% 

4) Molekulargewicht ungefahr 6 x 10^ (Basis Silikon) 

5) 200%-Modul ungefahr 35 bis ungefMhr 45 kg/cm^ 

Pig. 1 zeigt das ursprungliche Gipsmodell nach Nehmen 
eines Abdruckes der schlechten Zahnausr ichtung elnes Patienten, 
die zu behandeln ist, einschliefllich der Zahne 1, die eben- 
falls aus Gips bestehen. 

Fig. 2 zeigt die entsprechenden Zahne, die von dem ursprung- 
lichen Modell nach Fig. 1 entfernt worden sind und 

Fig. 3 zeigt den'zustand, in dem die Zahne in der normalen 
Lage wleder angeordnet sind, wobei Wachs 2 verwendet wird, 
um die ZShne anzuordnen und zu fixieren. 

Fig. 4 zeigt die vollstMndige zahntechnische Behandlungsvor- 
rlchtung, wobei Silikonharz 14 verwendet wird, und 

Fig. 5 zeigt die Vorrichtung mit Ventilationslochern 3 zum 
Atmen, wobei die Zahne, die in gestr ichelten Linien gezeigt 
sind, Negativabdriicke der Zahne sind, die in normaler Aus 
r ichtung wieder angeordnet sind. Die schlecht sitzenden 
zahne des Patienten, die zu behandeln sind, sind in die 
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Vorrichtung eingesetzt, welbjle dl^^ 

dutch den Patienten aufwelstv der seifie i^iefer zusammen- 
schlieBt.. Wenn die Silikonharzyotrichtung von den Zahnen 
verformt wird, Wird die RUckdteilkrai^t des Harzes erzeugt, 
und die entsprechende Kraft verursachtfdaB sich die Zahne 
in die normale SchlieBlage der Vor rich tung bewegen. 

Fig. 6 ist eine Schnittansicht 1^^^^ VI -VI der 

vorhergehenden Zeichnungr und' 

Fig. 7 ist eine Schnittahsicht l^ngs d VII-VII nach 

* Fig. 4, wobei eine konkave For* 4 der zum Ein- 

setzen eines Teiles des oberen kiefers und eine konkave 
Form 5 £Ur ein Teil des unteren Kiefej^^^^ sind. 

Fig. 8 ist ein Vergieicli, Wobei die ^^Z^^ vor und nach 

der zahntechnischen BehahdiMh|^ i^t 

Vorrichtung gezeigt sind, wobei Fi^^^ Zustand vor der 

zahntechnischen Behandlung ui^JF^^ 8B ihn nach der zahn- 
technischen Behandlung zei|it»' auch ein Vorderzahn 
6 des Oberklefers und ein Vpr^rzah;^^ ge- 
zeigt. Fig. 8A zeigt Spalte des oberen 
Vorderzahnes und an der Zungeniseite des unteren Vorderzahnes. 
Fig. 8B zeigt diesen Spait hit:H^^^ der Bewegung des 
zahnes durch die Kraft r die yort ^er^^^^ des 
Harzes wHhrend der Behandlung .erz^eugt wird.. 
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Fig. 9 zeigt die erste Ausf uhrungsf orm gemass Erfindung, 
und Fig. 9A zeigt den Zustand, in welchem das Formstuck 9 
getrennt ist und die Gipsmodelle enthalt, wobei die ZShne 
in normaler Lage in Gips 12 eingebettet sind. Fig. 9B zeigt 
den Zustand, in welchem Silikonharz 8 in die untere Halfte 
des Formstuckes gefiillt oder gegossen ist und Fig. 9C zeigt 
den Zustand, in welchem die getrennte Form verbunden ist und 
das Silikonharz vollstandig die Zahne umgibt, wobei ein Ver- 
bindungsglied lo fiir die Form gezeigt ist. 

In Fig. lo ist eine zweite Ausf uhrungsform der Erfindung, 
in Fig. loA eine Draufsicht des anatomischen Artikulators 11 
und Fig. loB der Artikulator in Seitenansicht gezeigt, wobei 
der Zustand dargestellt ist, in welchem die Wachsplatte ge- 
schmolzen und entfernt ist, und in dieser konditionellen 
Lage ist das Silikonharz durch Druck iiber die Gipsmodelle ge- 
formt, urn die zahntechnische Behandlungsvorr ichtung zu bilden. 
Fig. loC ist eine Seitenansicht der zahntechnischen Be- 
handlungs- bzw. Versetzungsvorr ichtung , die mit dem Silikon- 
harz gebildet ist, und wenn diese Vorrichtung mit heissem 
Wasser oder heisser Luft gehartet ist, ist ein abschliessendes 
Produkt gebildet. Fig. loD ist eine Querschnittsansicht ent- 
lang der Linie X-x in Fig. loA. Dabei ist ein Arbei tsmodell 12 
und die zahntechnische Behandlungsvorr ichtung 14 gezeigt. 
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Die Silikonharzbehandlungsvorrichtung, welche wie oben be- 
schrieben zubereitet ist, hat negative Eindrucke oder Lucken, 
welche die Zahne des Patienten verviel£altigen bzw. nach- 
ahmen und die ZShne in eine gewiinschte Lage wie beispiels- 
weise eine nornale Stellung wahrend der Behandlung bewegen. 
Eine vollstandige zahntechnische Behandlung wird durchge- 
fiihrt, indem a) der Mund des Patienten geSffnet wird, 
um die oberen und unteren Kie£er und Zahne freizulegen, 
b) die Vorrichtung angepaBt wird, indem der Fingerdruck ver- 
wendet wird, um die Vorrichtung uber die oberen Zahne zu 
drucken und c) der Unterkiefer geschlossen wird, um die Vor- 
richtung iiber die unteren ZShne zu drOcken. Die tatsachliche 
Bewegung der ZShne wird diirchgefOhrt durch d) die oberen 
und unteren ZShne wShrend kurzer Zeitperioden gedriickt bzw. 
zusammengepreBt werden, vorzugsweise ungefShr lo-2o Sekun- 
den, um zu verursachen, daB die Vorrichtung Druck ausubt oder 
gegen die Zahne drUckt, wohei die Kiefer gel6st werden, um 
den Druck f reizulassen, und wobei das Zusammenpressen und 
Freilassen wahrend der bestimmten Behandlungsstunden des 
Patienten wiederholt wirdi e) die Vorrichtung wird uber den 
Ziihnen des Patienten wahrend 4es Schlafes gehalten und 
f ) die Stufen b) und e) wShrend einer Zeitperiode wieder- 
holt, die ausreichend ist, um die ZHhne in die gewiinschte 
Lage zu bewegen. 
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Es sei hervorgehoben, dafl, wenn die Fehlausr ichtung bzw. 
falsche Stellung ernsthaft ist, sodafl die Zahne iiber be- 
trachtliche Entfernungen bewegt werden miissen, es not- 
wendig sein kann, verschiedene Behandlungsvorr ichtungen 
gemass Erfindung zu verwenden, sodafl die Zahne uber kurze 
Entfernungen mit jeder Behandlung gemass den obigen Be- 
handlungsverfahren bewegt werden kdnnen. Wenn weiterhin ver 
schiedene Vorr ichtungen zwecks Behandlung notwendig sind, 
kann jede Vorrichtung gemass den oben beschriebenen Ver- 
fahren zubereitet werden. 

Die zahntechnische Behandlungsvorr ichtung , die gemass 
Erfindung erhalten wird, erzeugt eine normale Lage bzw. 
Stellung auf der Basis der wieder angeordneten Zahne des 
Patienteh. Da die Zahne graduell korrigiert werden, nach- 
dem die Vorrichtung in dem Mund angeordnet ist, ubt sie 
keine unndtige Spannung auf die Zahne oder die Zahnstruktur 
aus, soda6 die Korr igierkraf t der Vorrichtung arbeitet und 
als Ergebnis die zahntechnische Behandlung durchgefUhrt 
wird. 

Wegen ihrer Eigehschaf ten kann die' zahntechnische Behand- 
lungsvorr ichtung , die aus Silikonharz geformt ist, nicht 
dauernd verformt werden, und sie ist frei von Anderungen 
auf Grund der Spannung • Ihre Harte kann frei geandert wer- 
den, und sie kann transparent ohne Geschmack und Geruch 
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ausgefUhrt werden, sodaB gie yorteilhaft Merkmale aufweist, 
indem sle nicht nur eine exzellerite zahntechnische Behand- 
lung schafft, sender n auch fur. de^i Patienten leicht zu 
benutzen ist, 

Insbesondere ist die vorliegeiide Erfindung yorteilhaft im 
Verglelch mit bekannten Pplyurethan da die Zeit zum 

Polymer isieren des Polyurethanis ungef^hr 2o Minuten betragt 
und demzufolge mit der Erfindung di^ Herscellungszeit be- 
trachtlich verkiirzt wird. Auch bildet das Ppiyurethanharz 
Schaum aus Kohlendioxydgas in grossen Mengen, wenn es mit 
dem Hasser in dem Gips zur Reaktion gebracht wird, und dem- 
zufolge mufi das Arbeitsinodell biergestellt werden, indem 
besondere Harze verwendet Werderir wobei der Nachteil be- 
steht, daO Verformungeh hervqrger:u£en werden auf Grund des 
groOen Schrumpfens, dai sich aus dem Harten des Harzes durch 
WSrme ergibt. Demzufolge k^hrr iiii von 
Silikonharz gemSss Erf indung/t^^^^^ verwendet werden, um das 
Arbeitsmodell herzustellen, urn^' es ist ab^Dlut keine Verfor- 
mung vorhanden, und als Ergebnis kanh die zahntechnische Be- 
handlungsvorrichtung mit verbesserter Genauigkeit hergestellt 
werden. 

Durch Verwendung von Polyurethalih^j^^^^^ das Handhaben 

der unverdOnnten FlUssigkeit mit Gefahr verbunden, und es 
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ist auch cine Behandlung wahrend des Riihrprozesses mit einer 
Vakuumpuinpo or f order 1 i ch , um dan Schaumen des Pol yurethans 



und ein Autoklav verwendet werden, und weiterhin ist beim For 
men eino Schlei f vorr ichtung grosser Abmessung erforderlich^ 
sodaQ sich komplizierte B(?tr iebsver f ahren und Nachteile durch 
Verwendung besonderer Maschinen ergeben. Demgegenuber ist 
die erf indungsgemasse Vorrichtung und das Verfahren auflerst 
sicher, da es Silikonharz verwendet, was ein Entschaumen 
wahrend des Ruhrprozesses und Polieren und Endbearbei tungen 
eliminiert; demzufolge ist sie mit vielen ausgczcichneten 
Wirkungen behaftet* 



zu verhindern. Weiterhin mufl ein Kompressor hohen Druckes 
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